






























内 容 要 凶日
 尿管蠕動がいなかる因子によって規.制されているのかという問題■,着くから種々研元されてい
 るが依然として未解決の面が多いΩまず問題になるの帽尿管に対する1血管支配である。支配[愈管と
 し烈ゴ腎動派,精系動脈,下腹動脈,.レ。下膀胱郵駅等多数の血管の存在することが認められてい
 るが,これらを個別ひτ切断した際の尿管機能π澄よぼす影響について一これまでほとメ、,ど検討され
 ていない。1知て問題になるのけ蠕動に対する糾1経1生調節の有無である。尿管rζ関係する外来神経と
 して解剖学的聯づ胃神経。下腹神経。骨盤神経箏の存在があげられているが,これらを電気刺激す
 ると尿管蠕動に変化をきたすという報告と,不変であるという輯告がある。しかし最近口外来神経
 呂尿管蠕1諏て直穣影縛をおよぼすものでなく尿管の自律性の方が強いとする童界、が有力であり,自
 律性収縮の刺激証票として嶽痂の存在が重視されているρそ目してこの収縮口尿流1疋伴って発生すろ内
 圧で筋腺癌が伸長されるために箭細胞膜の興奮が起るためであろうと労えられているが,その際尿
 流に直接接している粘膜の生理的意善πついてけ全く間藻1τされていない。
 ・秘τ1これらの謬画題を解決するための一つの試みとして,まず尿管支配血管を遮断する目的で脅
 棚。静脈のみ結紮'切断し識ときの尿管筋電図の変化を翻察・・さらに督励・静脈,精系勧・静脈,'下腹動
 ・静脈・内外腸骨動。静脈等の血管を尿管に入る直前で結紮切断したときの変化を観察した。
 次に神経支配の.占について口,成犬を使用して轡の自家移植を行ない由1管切断に伴って必然的に建
 こる血管および外来神経遠駈睡の尿管筋質國の変化を観察した。契,験仁1臨床例におけると1両様に腎
 動。静脈切断後ふたたび同じ膏動。静脈と端々吻合し,さらπ尿管に全長πわたって剥離し末端餌
 断後これを腰髄に再吻合したρ対照として尿管を剥離。切所し看いものを作製し,以まの2群につ
 いて術前後の尿管筋電図を記録し比較検討した。さらに蠕動rrおよぼす・展管粘膜の生理的音義をみ
 るため1「`,」.∫1vivo疹よびinvi七r・の実験で粘膜麻酔剤であるXyloeaineを腎孟尿管
 枯痩,外僅および筋層に作田させ'たときの腎孟,尿管の自律性収縮状態の変化を尿管筋電図法と撮
 管内圧語録法で観察した。
 実験結果1づ次の通りである。1毛面危の影響をみるため腎動。静脈を切断した場合π信尿管筋電
 図π変化けみられ方かつた,:・しかレノ艮等を'輩流するずべての趣管を切断したところ尿管蠕動け停止
 した。2)自家腎移植を行なうことrより向管かよび外来神経を切断しても尿管筋電図に著明な影
 響口みられ冷かつた。5)inviΨOの誕触ミでxy10Cain6言容液によりlf占漠を麻酔したところ
 露量111;tただちに僧二止し.たPし、かしダト,:莫にXy■Ocaineを与えても架i化傾}起こらなかった。4、1商
 出!最『ξの孝占1三庭とゲト1三契πそ」れ.ぞナし男111西にXylocaineをイ七万ヨさ航ヵ畳f乍月『態flアにt同一でi上1vi▽o
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 1疋むける上うな両'音聞の差異けみられなかった。
 以上¢)硝呆について考察を加えろρ尿管支配血管の影響をみろと,腎動脈を切断しても他の動脈
 をτより尿管に対する垂1櫨が保持されて9ypoxiaの状態が起ら左いため尿管の自律性収縮に保持
 されるが,すべての支配血管を切断すれぱ尿管蠕動に†・停止寸ろことから,蠕1繍正対して曲流供給の
 保持口もっとも重要と思われるr次αr蟹自家移植で青血管■1{∫吻合と尿管の全.匿にわたる剥誰を行な
 うこと1'τよって、削血管周囲の神経線准のみ右らず督,尿管血管艦内を走る神経線維をも切断出来た
 と考えられるが,実験成績πみるよう侭尿鴬:簸屑“図11τ著しい変化のみられなかったこと伽,尿管に
 対する神経性cOn七roユに弱く,尿管の自律性運動の方か強いことを示しているn次に尿管粘膜
 属inVivOにおいてKylOCaineに対し署しい感受性を示したが,この斜果け粘膜内に蠕動
 π影響を与える何らかの機構が存在することを暗示していろ。一方,invitrOの成績で帽in
 ▽iVOπみられた粘1漠丁輯と外膜面にお・ける作用態度の特性侵みら三江幾く看つたが,この理由とし
 てもともと尿管粘膜面の血管け外膜よりきわめて豊富なことが伽られていることから,尿管樋出て
 伴って血流が停止して両者に差異が失なわれたためと裏えられるρ
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 響森羅果の要旨
 尿管蠕動がいかなる因子によって規制5れているのかという問題は,依然として未解決の面が
 多い,i著者は、基礎醍ll,甘子として尿管に対づロるlf庶寵,外来神経の調f範,尿流刺激に対する成等稿
 膜の態度をとり上げ.それぞれについて次のような動泌実験(成犬)を行ない尿管蠕動におよ1組
 す影響を観察した。
 尿管の血流については,これを遮断する目的で腎動脈・精系動脈・下腹動脈・上下膀胱動脈等
 の尿管支配血管を結紮,そのときの尿管筋電図の変化を親祭した。神経¢)調節1)有無については
 腎自家移植を行ない血管切断に伴って必然的に起こる外来神経遮断時の尿管筋電図の変化を観察
 した。尿管粘膜の生理的意義についてぱ、illV.itrO翁よびiavivOの実験で粘膜麻酔
 剤であるxy'10caineを腎孟尿管粘膜.外膜および筋層に作用させたときの督孟尿管の自律性
 収縮状態の変化を尿管筋電図法と尿管内圧記録法て歓察した。
 以上の実験により次の結果を得た。1)血流の影響をみるため腎動脈のみを結紮した場合に
 は尿管筋電図に変化はみられなかった。しかし尿管を悪流するすべての血管を切断したとこう撮
 管蠕動は停止した。2)賢自家移植を行うことにより血管むよび外来神経を切断しても尿管筋
 電図に著明た影響はみられなかった。5)invivoの実験でxylocaine溶液により粘
 膜を麻酔したところ蠕動はただちに停止した。しかし外膜に作用させても変化は起こらなかった。
 4)摘出尿管の枯膜と外膜にそれぞれ別個にxyloCameを作崩させたが作用態度は同一で,
 in虹voにおけるような両者間の差異はみられなかった。
 すなわち血流の影響は最も重要で,すべての尿管支配血管を結紮すれぱ尿管蠕動は停止するが,
 腎動脈のみを切断しても他の動脈が温存されれば尿管に対する血流は保持されてHypOxia
 状態に陥らず尿管の自衛生収縮は保持される。また腎自家移植で督血管再吻合と尿管の全長にわ
 たる剥離を行なウことによって腎血管周囲の神経線維のみならず,血管壁内を走る神経線誰をも
 切断出来たと考えられろが,尿管筋電図に著しい変化のみられ;鱒・つたことは,尿管に対する外
 来神経のCOn七rO⊥は弱く,尿管の自律運動の方が強いことを示す。次に尿管椿膜は,in
 vivoに蔚いてxylocaineに対し著しい感受性を示したが,この結果は粘膜内に蠕動に影響を
 与える伺らかの機構が存在することを暗示している。i血vitroの実験でinviVOにみら
 れた粘膜面と外膜面との作用態度の差異がみられなくなったが,これは尿管摘出に伴って血流が
 停止して両者に差異が失なわれたためと考えられる。
 以上,尿管購動発生に関与する2.5の因子について新知見をもたらしたことは,学位授一与に
 価するものと考える。
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